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先天性巨结肠症是小儿常见的消化道发育畸

形，手术治疗经历了包括Swenson、Duhanmel、Re—

hbein、Soave等多种术式，各有其特点，效果也各异。

1994年Smithtll首次报道腹腔镜辅助下Duhamel根

治术，随后Georgeson等121开展了腹腔镜Soave手术，

在此基础上，1 998年De la Torte—Mondragonl31报道了

经肛门Soave直肠内拖出术治疗先天性巨结肠症获

得成功，代表了小儿外科手术向微创化发展的趋势，

对于短段型或常见型巨结肠症单纯经肛门直肠内拖

出手术不仅取代了传统开腹手术，也取代了腹腔镜

的辅助手术，而对于长段型或全结肠型巨结肠症则

是腹腔镜辅助手术的最佳适应证。下面以次全结肠

切除术为例向大家介绍腹腔镜Deloyers手术【4l。

一、适应症

1、长段型巨结肠：其痉挛段在降结肠以上，去除

移行段及扩张段后仅剩部分横结肠和升结肠，囚结

肠系膜及血管牵拉，无法将剩余结肠经左侧腹部下

拖至盆腔与直肠吻合。

2、严重常见型巨结肠：部分大龄患儿的痉挛段

虽不超过乙状结肠，但因就诊较晚，结肠代偿性肥厚

扩张己累及横结肠近端，神经节细胞继发变性已没

有蠕动，需要切除到近结肠肝曲或升结肠。

3、肠神经元发育不良：属于巨结肠类缘性疾

病，占所有先天性巨结肠症的8％一10％，实施常

规的巨结肠根治手术效果不佳，术后多发生便秘，也

需要次全结肠切除术151。

二、手术方法

1、术前准备同常规腹会阴巨结肠根治手术。仰

卧位，术中根据手术需要调整体位。手术床头、尾侧

各摆放一个监视器或悬挂式可移动摄像系统。’

2、气管插管静脉复合麻醉，置鼻胃管。消毒腹

会阴、下肢裹足后留置尿管。

3、脐环上缘切开穿刺Veress针人腹，缓陧注入
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C0：，压力设定7～9 mm Hg，形成人工气腹；穿置第一

个5．5mmTrocar，放人5mm300腹腔镜，镜下分别于

左右中腹穿置2个5．5 mm Trocar；全面探查腹腔，在

痉挛段、移行段和扩张段取浆肌层活检，了解神经支

配正常肠管的位置，确定病变部位及切除范围(图1 o

4、先超声刀切开乙状结肠、直肠系膜根部右侧

腹膜，凝切肠系膜下血管根部(图2)，紧贴直肠壁切

开盆底腹膜反折(图3)，离断直肠后系膜和侧韧带

中上1／3，直肠前壁向腹膜反折下游离1 em，直肠后

壁达齿状线上1—2 cm。再向近端依次离断降结肠

系膜血管(图4)、脾曲结肠韧带、横结肠系膜和附着

大网膜(图5)以及肝曲结肠侧韧带，牵拉升结肠离

断右结肠动静脉(图6)，注意保留结肠右血管降支；

切断右侧后腹膜将整个结肠游离(图7)。超声刀离

断阑尾系膜，丝线结扎切除阑尾(图8)。

5、会阴部扩张肛门清洁消毒后，经肛门伸人卵

圆钳夹持乙状结肠前壁套叠拖出(图9)，离断直肠

后将游离结肠牵出的同时逆时针旋转270。(图

10)，使升结肠经右侧盆腔翻转拖出，在标志线处次

全切除结肠，按改良Swenson术式重建消化道连续

性，即直肠肛管后壁纵行切开至齿状线上0．5～1

cm，行鸡心领状斜形吻合(王果术式)。肛门直肠内

放置外裹油纱条的粗蕈状导管压迫盆腔，并观察肛

门排气排便情况。

6、重建气腹，冲洗腹腔，观察升结肠血供及有无

扭转，用4—0可吸收缝线连续缝合盆底腹膜，与升结肠

固定(图1 1)，回盲部系膜与后腹膜缝合固定以免形成

肠管内疝。腹部5 mm穿刺孑L各缝合筋膜1针，术毕。

三、手术操作要点

1、手术从处理肠系膜下血管开始，依次离断左结

肠、中结肠和右结肠血管近根部，采用超声刀先三段

固化封闭后再切断的“防波堤”方法，对于3 mm以上

血管应结扎后离断(图1 2)，这样处理系膜简单快捷。

2、盆腔操作时紧贴直肠壁游离，以免损伤输尿

管；直肠两侧韧带只需分离切断上1，3，以免损伤盆

丛神经造成尿潴留；直肠前壁腹膜反折下不可分离
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过多，以免损伤输精管；直肠后间隙疏松，紧贴直肠

壁可达齿状线附近。

3、横结肠扩张段由游离端提起，紧贴肠壁离断

系膜和大网膜组织，便于经肛门拖出。

4、完整保留回结肠动脉和静脉血管，充分游离

回盲部，使之在逆时针旋转后与肛管吻合保持血管

无张力。

5、肛门外切除结肠，端端斜吻合还纳后，直肠

肛管内放置外裹凡士林纱条去顶的蘑菇头导管，既

可压迫盆腔止血、减少渗出，同时引流肠内容物、减

少与吻合口的接触和小肠结肠炎的发生，还便于术

后护理，避免稀便刺激引起肛周湿疹。

腹腔镜次全结肠切除术图解

四、手术后处理

1、鼻胃管减压，术后1—2 d肠功能恢复后拔

除胃管和尿管，术后第2 d可饮水及进食流质。

2、静脉输液和营养支持，应用抗生素3 d无感

染迹象可停药，无需应用镇静或止痛剂，术后5—7

d可出院，2周后门诊复查作肛门指诊，根据吻合口

情况决定是否扩肛。

3、结肠大部分切除后易引起肠道功能紊乱，排

便次数增多，水电解质丢失，肠道菌群失调等并发

症。可给予低渗要素饮食、豆浆和低脂肪多维奶粉等

易消化肠内营养；必要时可口服复方苯乙哌啶或思

密达，抑制肠蠕动功能、缓解腹泻；另外也可用中药

黄芪15 g，党参15 g，茯苓15 g，白术20 g，莲子肉20

g制成口服粉剂，每E1分2次口服，可益气健脾，增

加肠道吸收功能和提高机体抗病能力。
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